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Sabemos que classicamente a saúde é definida pela Organização 
Mundial da Saúde (OMS) como “o bem-estar físico, mental e social, envolvendo 
algo a mais do que a mera ausência de doença”. Com esse conceito em mente 
podemos também definir a promoção da saúde como o conjunto de políticas, 
planos e programas de saúde pública com ações individuais e coletivas voltadas, 
para evitar que as pessoas se exponham a situações que podem causar doenças. 
Deste modo entendemos que promover o bem-estar populacional é bem mais 
que prevenir doenças.

Com este conceito abrangente em mente é que desejamos recomendar a 
nova obra intitulada “A medicina voltada à promoção da saúde e do bem-estar” 
apresentada inicialmente em dois volumes. 

Se promover a saúde não se limita a melhorar apenas a saúde, mas 
envolve melhorar a qualidade de vida e o bem-estar, torna-se necessária uma 
perspectiva multidisciplinar integradas e em redes, utilizando-se das ciências 
biológicas, ambientais, psicológicas, físicas e médicas. Deste modo almejamos 
oferecer ao nosso leitor uma produção científica de qualidade fundamentada no 
fato de que a integridade da saúde da população aprofundando no conhecimento 
nas diversas técnicas de estudo do campo médico que tragam retorno no bem 
estar físico, mental e social da população. 

Esta obra, portanto, compreende uma comunicação de dados muito bem 
elaborados e descritos das diversas sub-áreas da saúde.

A obra “A medicina voltada à promoção da saúde e do bem-estar” 
oferece ao nosso leitor uma teoria bem fundamentada desenvolvida em 
diversos pesquisadores de maneira concisa e didática. A divulgação científica 
é fundamental para o desenvolvimento e avanço da pesquisa básica em nosso 
país, e mais uma vez parabenizamos a estrutura da Atena Editora por oferecer 
uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores divulguem 
seus resultados. 

Desejo à todos um ano de 2023 rico em conhecimento cientifico!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Os tumores renais representam 
de 5% a 10% de todas as neoplasias 
infantis. Destes, 95% são do tipo 
embrionário, denominado de nefroblastoma 
ou tumor de Wilms (TW). Nas crianças, 
as neoplasias malignas diferem daquelas 
observadas nos adultos, tanto em 
relação a sua frequência quanto ao seu 
tipo histológico. O tratamento deve ser 
realizado por uma equipe interdisciplinar, 
em centros oncológicos especializados, e 
planejado de acordo com o tipo histológico 
e com o estadiamento clínico do câncer. 
A quimioterapia foi introduzida no final 

da década de 1940 e é um dos pilares do 
tratamento do câncer infantil. A dificuldade 
no diagnóstico de condições malignas é a 
diversidade de sintomas que as diferentes 
neoplasias, os sintomas e sinais mais 
comuns das neoplasias, como aumento 
de volume, que às vezes também ocorre 
em outras doenças de origem infecciosa 
ou inflamatória, portanto qualquer aumento 
de volume que não tenha características 
inflamatórias deve levar à suspeita de 
neoplasia. É essencial, portanto, que os 
profissionais estejam capacitados para 
contextualizar os achados clínicos com 
a idade, sexo, associação de sintomas, 
tempo de evolução e outros dados, para 
que se possa fazer uma suspeita correta e 
conduzir o caso de maneira rápida e eficaz. 
PALAVRAS-CHAVE: Genes do Tumor de 
Wilms, metástase neoplásica, neoplasias.

RIGHT KIDNEY TUMOR WITH 
PULMONARY METASTASIS IN 
A PEDIATRIC PATIENT: A CASE 

REPORT
ABSTRACT: Kidney tumors account for 
5% to 10% of all childhood neoplasms. Of 
these, 95% are of the embryonic type, called 
nephroblastoma or Wilms tumor (TW). In 
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children, malignant neoplasms differ from those observed in adults, both in terms of their 
frequency and histological type. Treatment should be carried out by an interdisciplinary team, 
in specialized cancer centers, and planned according to the histological type and clinical stage 
of the cancer. Chemotherapy was introduced in the late 1940s and is one of the mainstays of 
childhood cancer treatment. The difficulty in diagnosing malignant conditions is the diversity 
of symptoms that different neoplasms, the most common symptoms and signs of neoplasms, 
such as swelling, which sometimes also occurs in other diseases of infectious or inflammatory 
origin, therefore any swelling that does not have inflammatory features should lead to suspicion 
of neoplasia. It is essential, therefore, that professionals are trained to contextualize clinical 
findings with age, sex, association of symptoms, time of evolution and other data, so that a 
correct suspicion can be made and the case managed quickly and effectively.
KEYWORDS: Wilms Tumor genes, neoplastic metastasis, neoplasms.

INTRODUÇÃO
O câncer na pediatria representa aproximadamente 2% das neoplasias malignas. 

Constitui-se em uma das principais causas de óbito por doença infantil e é responsável pela 
maior perda de potenciais anos de vida (Ries LAG, Smith MA, Gurney JG, Linet M, Tamra 
T, Young JL, et al. - 1999).

O câncer na criança afeta as células do sistema hematopoiético e os tecidos de 
sustentação, enquanto que, no adulto, afeta as células do epitélio que recobre os diferentes 
órgãos Ries LAG, Smith MA, Gurney JG, Linet M, Tamra T, Young JL, et al. - 1999) (Quintana 
J.  - 1998).

O tumor de Wilms (TW) é o mais comum tumor sólido intra-abdominal na infância, 
acometendo uma em cada 10.000 crianças (Green DM. - 1997).

É um tumor renal embrionário composto por células de estromais, epiteliais e 
blastos. Anormalidades genéticas têm sido implicadas na patogenia, mas a herança familiar 
corresponde a apenas 1 a 2% dos casos. (Renee Gresh , DO, Nemours A.I. - 2021) A 
mutação do gene de supressão tumoral p53 é considerada responsável pelo aparecimento 
ou progressão tumoral em vários tumores malignos (Batsakis JG, El-Naggar AK.- 1995).

Embora essas mutações do p53 sejam raramente encontradas no tumor de Wilms, 
estudos têm demonstrado positividade para o p53 nas células tumorais anaplásicas do 
tumor de Wilms e também em outros componentes histológicos anaplásicos (Cheah PL, 
Looi LM, Chan LL. - 1996) (Lahoti C, Thorner P, Yeger H. - 1996) .

A apresentação mais frequente é a de uma massa abdominal palpável e indolor. Os 
achados menos frequentes incluem dor abdominal, hematúria, febre, anorexia, náuseas e 
vômitos. Hematúria pode ser microscópica ou macroscópica. Hipertensão pode ocorrer e a 
gravidade é variável. (Renee Gresh , DO, Nemours A.I. - 2021)

Deve-se notar que nas crianças, diferentemente dos adultos, a grande maioria 
dos tumores progride rapidamente, o que pode prejudicar o prognóstico (Murphy SB, 

https://www.msdmanuals.com/pt-br/profissional/authors/gresh-renee
https://www.msdmanuals.com/pt-br/profissional/authors/gresh-renee
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Melvin SL, Mauer AM, et al - 1979). Portanto, qualquer aumento de volume que não tenha 
características inflamatórias deve levar à suspeita de neoplasia.

Supõe-se o diagnóstico do tumor de Wilms com base nos resultados dos exames 
de imagem, assim nefrectomia, em vez de biópsia, é feita na maioria dos pacientes 
no momento do diagnóstico. A biópsia não é feita por causa do risco de contaminação 
peritoneal por células tumorais, que disseminaria o câncer e, portanto, alteraria o estágio 
de um mais baixo para um mais alto requerendo terapia mais intensiva (Renee Gresh , DO, 
Nemours A.I. - 2021).

A ultrassonografia abdominal pode fornecer informações sobre a natureza 
cística ou sólida da massa e sobre o envolvimento das veias renal ou cava. Tomografia 
computadorizada (TC) ou a ressonância magnética (RM) abdominal é necessária para 
determinar a extensão do tumor e a disseminação para nódulos linfáticos regionais, 
rim contralateral ou fígado. A TC do tórax é recomendada para identificar envolvimento 
pulmonar metastático no diagnóstico inicial.  (Renee Gresh , DO, Nemours A.I. - 2021)

DESCRIÇÃO DO CASO
Este relato mostra uma paciente pediátrica de 5 anos de idade, que foi ao pronto 

socorro devido quadro de vômitos, diarreia e febre há 1 mês, sendo medicada com 
sintomáticos e retorno para casa, onde após 5 dias apresentou inapetência, com perda 
de peso de 1,7kg neste período e distensão abdominal. Sendo assim, retornou ao pronto 
atendimento, onde foi palpado no exame físico uma massa abdominal muito significativa. 
Foi então realizada ultrassonografia de abdome total, que evidenciou massa volumosa 
em topografia renal direita, medindo 119mm x 62mm x 63mm, ocupando flanco direito 
e hipocôndrio direito. Por isso, realizou uma tomografia computadorizada com contraste, 
que evidenciou rim direito com dimensões aumentadas, apresentando volumosa massa 
com impregnação heterogênea pelo contraste, ocupando principalmente o terço superior 
e médio do rim direito. Apresentou áreas liquefeitas no seu interior e sem calcificações. 
A lesão não cruzava a linha média, mede aproximadamente 12,2 cm x 8,2cm exercendo 
efeito expansivo e determinando deslocamento de estruturas contralaterais, possibilidade 
de lesão expansiva renal com características neoplásicas devem ser consideradas em seu 
diagnóstico diferencial presumivelmente tumor de Wilms. Apresenta também linfadenopatia 
periaórtica medindo 2,0 cm. 

Dessa forma, foi solicitado avaliação da cirurgia pediátrica que programou colocação 
de port a cath e ressecção cirúrgica após quimioterapia neoadjuvante. Foi liberado 
quimioterapia sob protocolo SIOP 2016 substituindo a Actinomicina por Carboplatina por 
indisponibilidade no serviço. Foi solicitado TC de tórax, que foi evidenciado pequeno nódulo 
com densidade de partes moles, contornos regulares, localizado no ápice do pulmão direito, 
anteriormente, justapleural, medindo 0,9 x 0,8 cm. 

https://www.msdmanuals.com/pt-br/profissional/authors/gresh-renee
https://www.msdmanuals.com/pt-br/profissional/authors/gresh-renee
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Paciente foi encaminhada após quimioterapia para seguimento com equipe 
multidisciplinar e no Hospital do Câncer para coleta de exames e liberação para próximas 
sessões de quimioterapia. 

A mãe relata que a paciente permanece estável em casa, com boa aceitação da 
dieta, afebril, e refere ter notado redução no tamanho da lesão. 

Após quatro sessões de quimioterapia neoadjuvante paciente é internada para 
realização de TC de abdome para programação de ressecção cirúrgica. Sendo solicitado 
angiotomografia de aorta e ilíacas devido possível infiltração tumoral de veia cava inferior. 

A angiotomografia evidenciou lesão volumosa, expansiva renal direita, há 
envolvimento da veia renal direita, sem extensão para veia cava inferior. 

Realizado procedimento cirúrgico de nefrectomia mais adrenalectomia sob anestesia 
geral e local, com incisão de Kocher. 

Durante o ato cirúrgico foi evidenciado tumor medindo 6,0 x 4,0cm em região de hilo 
renal, com comprometimento da glândula suprarrenal, sem invasão de veia cava, sendo 
retirada a peça em bloco. O procedimento foi realizado sem intercorrências e eletivamente. 

O laudo da imunohistoquímica da peça retirada demonstra quadro favorável ao 
diagnóstico de tumor de Wilms/ Nefroblastoma. E estadiamento no anátomo-patológico: 
II (SIOP)

DISCUSSÃO
O câncer infanto-juvenil (abaixo de 19 anos) é considerado raro quando comparado 

com os tumores do adulto, correspondendo entre 2% e 3% de todos os tumores malignos 
(INCA, 2008).

Em países desenvolvidos, o câncer pediátrico é a segunda causa de óbito entre 0 
e 14 anos, atrás apenas dos acidentes (Little, 1999). Atualmente, se destaca como a mais 
importante causa de óbito nos países em desenvolvimento. Isto talvez se deva às atuais 
políticas de prevenção em outras doenças infantis.

A maioria dos tumores pediátricos apresenta achados histológicos que se 
assemelham a tecidos fetais nos diferentes estágios de desenvolvimento, sendo 
considerados embrionários. Essa semelhança a estruturas embrionárias gera grande 
diversidade morfológica resultante das constantes transformações celulares, podendo 
haver um grau variado de diferenciação celular (INCA, 2008).

Os tumores renais representam de 5% a 10% de todas as neoplasias infantis (Little, 
1999). Destes, 95% são do tipo embrionário, denominado de nefroblastoma ou tumor de 
Wilms (TW). 

O Grupo Cooperativo Brasileiro para o Tratamento do Tumor de Wilms (GCBTTW) 
demonstrou a possibilidade de reduzir o custo do tratamento utilizando dose única de 
actinomicina D. A sobrevida livre de doença em quatro anos foi semelhante em ambos os 
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braços terapêuticos. As crianças que receberam o tratamento com actinomicina D dose 
única fizeram 1.921 visitas hospitalares a menos do que aquelas que receberam o regime 
previsto com doses fracionadas de actinomicina D (De Camargo, 1994). Como visto no 
caso descrito a paciente realizou quimioterapia sob protocolo SIOP 2016 substituindo a 
Actinomicina por Carboplatina por indisponibilidade no serviço. 

O que dificulta, em muitos casos, a suspeita e o diagnóstico do câncer nas crianças 
e nos adolescentes é o fato de sua apresentação clínica ocorrer por meio de sinais e 
sintomas inespecíficos que são comuns a outras doenças benignas mais frequentes na 
infância, manifestando-se por sintomas gerais, que não permitem a sua localização, como 
febre prolongada, vômitos, emagrecimento, sangramentos, adenomegalias generalizadas, 
dor óssea generalizada e palidez. Ou, ainda, por intermédio de sinais e sintomas de 
acometimento mais localizados, como cefaleias, alterações da visão, dores abdominais e 
dores osteoarticulares.

O prognóstico do câncer na criança e no adolescente é influenciado positivamente 
por estratégias de diagnóstico precoce e continuidade do cuidado por meio do tratamento 
adequado no tempo oportuno. A sobrevida de pacientes com câncer depende principalmente 
da localização do tumor, da histologia, da sua biologia e do estadiamento da doença ao 
diagnóstico. Pacientes com doença localizada têm melhor prognóstico que aqueles com 
doença avançada (BORIM, 1999).
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